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Hoofdstuk 1 — Vitamine D3 
Er komt gelukkig steeds meer aandacht voor vitamine D3, bij zowel de wetenschap als het grote publiek. Dat dit 
volkomen terecht is zul je ontdekken in dit e-boek. Veel mensen hebben als het gaat over D3 al de klok horen 


luiden, maar als je ook benieuwd bent naar waar de klepel hangt, lees dan vooral verder. 


D3 is niet zomaar even een vitamine, het is er een die essentieel is voor een goede gezondheid. Volgens de 
Amerikaanse professor Michael Holick, een van de grootste experts op het gebied van vitamine D, zet deze 
vitamine een rem op tal van kwalen en ziektes die gepaard gaan met het ouder worden, van botontkalking en 
diabetes tot hart- en vaatziekte en kanker. En dat terwijl naar zijn schatting meer dan de helft van alle 
Nederlanders met een D-tekort kampt. 


In dit e-boek lees je hoe je, net als ik, ervoor kunt zorgen dat je een ruime voldoende scoort op het gebied van 
je D3 en daarmee een belangrijke bijdrage levert aan je gezondheid. Plus ik vertel je over K2, die andere 
belangrijke vitamine, die hand in hand gaat met D3, iets dat helaas nog niet heel bekend is, zelfs niet bij artsen. 


D3 haal je binnen via voeding en vooral via de zon. Zolang je niet in het ziekenhuis ligt of in een 
verzorgingstehuis zit gaat dat in de zomer in ons deel van de wereld uitstekend. Maar in de winter is dat toch 
alweer andere koek. ‘In oktober, november en december zie je de gehaltes al zakken’, zegt de Belgische 
endocrinoloog Chantal Mathieu van de universiteit van Leuven in 2019. ‘Als we kijken naar het vitamine D- 
gehalte in het bloed van mensen waarbij men het meet, dan zien we dat 80% of meer een tekort heeft’. Straks 
meer over tekorten en wat je kunt doen 
om die bij jezelf te voorkomen. 


Vitamine D is ondermeer bekend vanwege 
z’n rol bij de kalkhuishouding. Zo zorgt 
deze vitamine ervoor dat de kalk die je via 
voeding binnenkrijgt, goed uit de darmen 
wordt opgenomen. Maar D3 doet veel 
meer. De Amerikaanse wetenschapper 
Bruce Ames beschrijft hoe de vitamine 
meer dan 900 verschillende genen 
reguleert. Zoals bijvoorbeeld genen die 
betrokken zijn bij de aanmaak van feel 
good-neurotransmitter serotonine, 
waardoor het dan ook wel te begrijpen is 
dat er aanwijzingen zijn voor een verband 
tussen een laag vitamine D-gehalte en 
depressie. Verder is voldoende D3 nodig voor een gezond immuunsysteem, draagt het bij aan een goede 
nachtrust, gaat het ontstekingen tegen (veel moderne welvaartziekten ziekten zijn in de kern 
ontstekingsziekten), is het belangrijk voor de spieren en je botten en draagt het bij aan gezonde bloedvaten. 
Een voorbeeld van dat laatste komt uit 2018. Dan wordt er onderzoek gepubliceerd naar 56 onderzoeken 
waarbij in totaal 95.000 mensen waren betrokken. Het laat zien hoe de verstijfde bloedvaten van mensen die 
dagelijks 4000 iu D3 slikten al binnen vier maanden soepeler werden. Dat is fijn voor deze mensen, maar de 
realiteit is dat velen van ons tekort komen. Onderzoekers in 2016 vragen zich met betrekking tot Europa zelfs af 
of ze mogen spreken van een pandemie. 





De medisch directeur van het New Yorkse kankerinstituut Northwell Health noemt het D3-tekort een 
‘wereldwijd probleem dat niet alleen de gezondheid betreft van het spier-skelet-systeem, maar ook van een 
lange reeks van acute en chronische aandoeningen’, waaronder kanker. Professor Janice Schwartz, van de 
universiteit van Californië doet onderzoek naar D3 en zegt in 2017: ‘Volgens mij is vitamine D net zo cruciaal 
voor het functioneren van het hele lichaam als het is voor de botten en de spieren’. 


De overheid heeft D3 ook in het vizier. De Stichting Farmaceutische Kengetallen schrijft over de top-10 aan 
uitgaven voor geneesmiddelen in 2018: 'De vierde plaats op de lijst wordt ingenomen door colecalciferol 
(vitamine D3). Vitamine D3 wordt toegepast om de opname van calcium in het lichaam te bevorderen. Hoewel 
vitamine D3 onder invloed van zonlicht door het lichaam zelf wordt aangemaakt, is extra vitamine D3 bij 
risicopatiënten aangewezen ter preventie van botbreuken 


Natuurlijk is vitamine D3 slechts een van de vele vitamines die je nodig hebt. En verder zijn er mineralen, 
gezonde vetten, voldoende beweging en rust en nog duizend andere dingen belangrijk. Maar vitamine D3 valt 
op. Een van de redenen is dat iedere cel in ons lichaam vitamine D-receptoren heeft. Professor Holick: ‘Dit roept 
een vraag op, namelijk: waarom zouden die receptoren daar zijn als ze niet ook een functie hadden?’ 


In dit e-boek zul je ontdekken welke functies D3 precies heeft, op welke manieren je niet en vooral wel aan 
voldoende D3 kunt komen en hoe het een tandem vormt met vitamine K2. Hopelijk motiveert het je de 
optimale versie van jezelf te bereiken. Het is iets waar ik zelf al jaren mee bezig ben. Ik wil je er graag bij helpen. 
Dit e-boek is een van de manieren waarop ik dat kan doen. 


Het belang van D3 wordt meteen goed duidelijk als we het hebben over ernstige aandoeningen. Als het daar 
invloed op heeft, zegt dat wel iets. Dus vertel ik je daar eerst even iets over om vervolgens snel door te 
schakelen naar het leven van alledag en het nut van voldoende D3. 


Holick over D3 en kanker 

Michael Holick, hoogleraar aan de universiteit van Boston: ‘Velen van ons in 
de wetenschappelijke gemeenschap zijn van mening dat vitamine D3 als 
poortwachter functioneert voor onze gezondheid, omdat het de celgroei 
controleert. En dus invloed heeft bij het al dan niet ontstaan van kanker.’ 
Volgens Holick kan voldoende vitamine D3 wereldwijd jaarlijks 
honderdduizenden gevallen van kanker kan voorkomen. Twee onderzoeken 
naar borstkanker tussen 2002 en 2017 laten zien dat voldoende D3 het 
risico verlaagt voor vrouwen van 55 jaar en ouder. Met een dagelijkse 
inname van 60 ng/ml ofwel 6000 iu hebben zij vijfmaal minder kans op 
borstkanker vergeleken met een inname van 20 ng/ml. Dit zou niet alleen 
veel menselijk leed kunnen schelen, maar, zo merken de onderzoekers op, 
ook zou het flink schelen in de kosten die borstkanker met zich meebrengt: 6 miljard dollar. Holick heeft ook 
zitten rekenen en schat dat als iedereen goed in z'n D3 zou zitten de ziektekosten met een kwart naar beneden 
kunnen. De twee onderzoeken gaan niet onopgemerkt voorbij aan de Amerikaanse Vitamin D Council, een 
organisatie die zich hard maakt voor een grotere inzet van vitamine D. De oprichter ervan pleit naar aanleiding 
ervan voor suppletie, dus capsules met vitamine D3. 





Overigens is er wat betreft ernstige aandoeningen niet alleen een relatie tussen D3 en kanker, maar ook met 
Alzheimer. Volgens twee redelijk recente bevolkingsstudies onder in totaal bijna twaalfduizend mensen geeft 
een lage vitamine D-status in het bloed een beduidend hogere kans op het ontwikkelen van de ziekte van 
Alzheimer. Verder zijn er aanwijzingen dat een tekort aan D een slechte invloed heeft op reuma, diabetes en 
MS. 


Over de zon, D3 en huidkanker 

Vitamine D wordt ook wel liefkozend de zonneschijnvitamine genoemd omdat de vitamine onder invloed van 
zonlicht (met behulp van cholesterol) in de huid wordt aangemaakt en verwerkt door de lever. En vervolgens 
wordt opgeslagen in de cellen. Je hoeft dus niet bang te zijn dat na het zonnen je kostbare vitamientjes 
wegspoelen, zegt dermatologie-professor Holick in zijn boek The Vitamin D Solution. 


Holick: Mensen neigen naar een gezondere bloeddruk in de zomer dan in de winter, omdat er dan meer 
zonlicht is. Er is nu specifiek bewijs dat mensen die in een zonniger klimaat wonen, minder last hebben van 
hartaanvallen. Ook hartfalen is geassocieerd met vitamine D-gebrek. Lang leve de zon, zou je denken, maar in 


de praktijk zijn we vaak juist bang voor de zon en smeren we ons goed in om ons tegen de zon te beschermen. 
Terwijl de D3 van de zon ons juist beschermt tegen huidkanker. 


‘We zijn dertig jaar lang gehersenspoeld door de zonnebrandindustrie en de vereniging van dermatologen’, zegt 
Holick hierover*. Ga dus lekker de zon in, vanaf zonkracht 3 heeft dat zin. Maar wees wel verstandig: houd een 
petje en je lange mouwen paraat opdat je niet verbrandt, want anders beschadig je je DNA. 


* Lees in hoofdstuk 5 het interview dat ik deed met de belangrijkste ‘hersenspoeler’ van Nederland, dermatoloog Han van 
der Rhee. Hij waarschuwde ons twintig jaar lang tegen de zon en is nu, op basis van nieuwe inzichten, juist erg enthousiast 
over de zon. 


De gevolgen van onze angst voor de zon 

Het hersenspoelen is niet zonder gevolg gebleven: de helft van de Amerikanen van 65 jaar en ouder komt 
tekort, net als 80 procent van de Afro-Amerikanen van die leeftijd. Volgens Holick zit wereldwijd een miljard 
mensen beneden de ondergrens van de huidige aanbevelingen. Aanbevelingen die toch al niet hoog zijn en ook 
in Nederland meestal niet worden gehaald. Volgens Marissa Weiss, arts en oprichter van de Amerikaanse 
website breastcancer.org, ligt een belangrijk deel van de oorzaak 
bij onze vrees voor de zon. Ze houdt er sterk rekening mee dat het 
tekort bijdraagt aan de toename van borstkanker. 


lemand die je verderop in dit boek nog uitgebreid zult 
tegenkomen is dermatoloog dr. Richard Weller. Maar hier gaat hij 
alvast in op dat het wat scheef kan aanvoelen als je besluit de zon 
niet meer te mijden, maar ‘m eerder opzoekt. De zon opzoeken 
noemt Weller ‘volkomen intuitief’. Het is wat hem betreft heel 
menselijk, heel natuurlijk. ‘Homo Sapiëns is er nu zo’n 200.000 
jaar en tot de industriële revolutie leefden we buiten. Hoe zijn we 
ooit het neolithische tijdperk doorgekomen zonder zonnebrand? 
Nou, eigenlijk heel prima. Wat contra-intuitief is, is dat nu 
dermatologen rondbazuinen: ‘Ga niet naar buiten, dat kost je je leven” Hij legt uit dat waarschijnlijk tot recent 
een roodverbrande huid een zeldzaamheid was. Heeft te maken met dat we opeens het grootste deel van de 
dag binnen gingen doorbrengen. En dan opeens met vakantie, hup, de zon in. ‘Dat is een recept voor 
melanoma’, zegt Weller, die pleit voor het opbouwen van de natuurlijke zonnebrand van de huid. 





Kun je voldoende D3 uit voeding halen? 

D3 is zo belangrijk vor de mens dat het niet alleen wordt gemaakt op basis van zonlicht, maar ook door voeding. 
Recordhouder D3 in de voeding is de lever van een kabeljauw. Per portie van 100 gram bevat kabeljauwlever 
zo’n 10.000 iu. Ook niet verkeerd: 100 gram forel, dat 760 iu scoort of een ons portabello’s die in de zon hebben 
gelegen: 445 iu. Met verse haring krijg je per 100 gram 170 iu binnen. Als je de lever van de schelvis tot olie 
verwerkt, dan hebben we het dus over een vorm van levertraan, zit je met 100 gram op 20.000 iu. Dat getal 
stijgt tot 21.800 als kabeljauwlever de basis is. 


Michael Holick zegt dat het in het Westen niet mogelijk is om voldoende vitamine D3 uit voeding te halen. Wat 
we binnen krijgen aan vitamine D3 is wat hem betreft voor 90 tot 95 procent te danken aan de zon. Als je een 
halfuurtje naakt in de volle zomerzon rondloopt, produceert je huid zo’n 20.000 iu vitamine D - de zon breekt 
een eventueel teveel meteen weer af. Holick legt uit: ‘Als je Moeder Natuur bent en je wil garanderen dat je 
bewoners voldoende binnen krijgen van een bepaald biochemisch nutriënt, vitamine D, dan is het waarschijnlijk 
dat je niet afhankelijk wil zijn van voedingsstoffen.” Vandaar dat de natuur het zo geregeld heeft dat we D3 uit 
zonlicht kunnen betrekken. Moeten we er natuurlijk vervolgens niet de hele tijd voor wegkruipen. 


Hoe herken je een tekort? 

Hoge bloeddruk, een gebrekkig geheugen, rugpijn, artritis, diabetes, infectieziekten en tal van andere klachten 
kunnen op een D-tekort wijzen, zegt dr. Holick. Maar een te lage D-spiegel kan ook onopgemerkt blijven. 
Volgens Holick geeft alleen een bloedtest zekerheid. 


Wat kun je doen om een tekort te voorkomen? 

Ik heb me een keer op D3 laten testen in een van de beste ziekenhuizen van Nederland, het OLVG-ziekenhuis in 
Amsterdam. Dat deed ik na afloop van een winter. Terwijl ik ervan uit ga dat al in de herfst het D3-niveau van de 
gemiddelde Nederlander ondermaats is, scoorde ik na de winter zo goed dat het leek alsof de meting in de 
zomer was uitgevoerd. Ik was er zelf van onder de indruk. En ik was er heel blij mee, want ik had ik had 
natuurlijk al lang door dat het geen wonder is dat mensen niet voor niets voornamelijk in de winter griep 
krijgen en niet in de zomer. 

Hoe is het mogelijk dat ik zo goed scoorde? De reden was dat ik D3-supplementen slikte. Toentertijd nog een 
kunstmatige variant. Tegenwoordig slik ik natuurlijke vitamine D3, gewonnen uit schapenwol. D3 is vaak 
verwerkt in capsules met olie. Tijdens m'n coachings, consulten en supermarktsafari’s voor andermens.nl leg ik 
alles uit over de omega’s 3 en 6. Dan leer je ook dat oliën en dus ook je D3-capsules het best in de koelkast 
kunnen worden bewaard. 


Een D3-tekort komt overigens niet alleen door te weinig zon, ook te veel zon kan een oorzaak zijn. Ik kreeg eens 
een foto van een vriendin in Abu Dhabi, genomen van het dashboard van haar auto waarop de 
buitentemperatuur te zien was: 59 graden celcius. Aan zon geen gebrek, maar wat te veel van het goede, 
waardoor niemand erin zit en je dus makkelijk tekort kan komen. 


Onderzoek uit 2018 van de Amerikaanse Vanderbilt Universiteit laat zien dat 
iemands magnesiuminname mogelijk ook een rol speelt bij z'n D3-niveau. Bij 
deelnemers aan het onderzoek die magnesiumsupplementen kregen, steeg 
het gehalte van D3 als het in eerste instantie laag was en andersom. Het is een 
voorbeeld van hoe complex en ingenieus alle stoffen in ons lichaam met elkaar 
samenwerken en het beste met ons voor hebben. Het is tegelijk een 
aansporing ons lijf te geven wat het nodig heeft zodat het optimaal kan 
functioneren en ons kan meenemen naar een gezonde oude dag. 





Hoeveel is genoeg? 

Wat is bij D3 de aanbevolen dosering? Goede vraag! Bij de Nederlandse overheid heerst het idee dat je 
vitamine D niet gauw tekort komt. Aan suppletie wordt weinig waarde gehecht en als het al ter sprake komt 
circuleren adviezen zo tussen de 400 en 800 iu. Tegelijk is het zo dat in het Westen veel mensen een belangrijk 
deel van het jaar een vitamine D-status hebben van onder de 30 nmol/l, wat kan bijdragen aan tal van 
complicaties. 


Wat een gezonde hoeveelheid D3 is, is dus eigenlijk een betere vraag dan wat de aanbevolen dosering is. Het is 
een vraag die nieuwe vragen oproept, zoals bijvoorbeeld of je oud of jong bent, of je een hoofddoek draagt, of 
je veel overgewicht hebt (en de vetoplosbare vitamine D3 gevangen zit de vetcellen) of je veganistisch bent (en 
je niet met kabeljauwleverolie snel veel D3 kunt scoren), wat de kleur van je huid is (een gebruinde of getinte 
huid verlaagt de opname van D3) en of je je jezelf vergelijkt met je gezonde verre voorouders. Dat laatste lijkt 
misschien wat vergezocht, maar is toch best een aardig idee. Want ook al hebben we tegenwoordig eerder een 
afstandbediening in de hand dan een speer, toch vertonen we veel overeenkomsten met onze verre 
voorouders. Het gebied van de overeenkomsten tussen hen en ons is het favoriete werkterrein van de arts dr. 
Remko Kuipers. Hij is nog jong, maar heeft al toch al tien jaar ervaring met onderzoek in het veld naar gezonde 
oervolken en hun manier van eten. Kuipers: ‘Het feit dat onze voorouders een gemiddelde vitamine D-status 
hadden van 115 nmol/l, doet vermoeden dat de huidige aanbevelingen [van 30 nmol/l] veel te laag zijn” Onze 
voorvaderen waren dus niet bang voor een beetje D3. En wat je verder kunt meenemen in je overweging zijn je 
leeftijd (iemand van 70 heeft een kwart van de capaciteit van een twintiger om D3 aan te maken), de vraag of je 
darmproblemen hebt die de opname kunnen dwarszitten en of je veel binnen zit. 


Wanneer kom je tekort? 
Waar dr. Kuipers in feite pleit voor bijna 5000 iu per dag, is de Amerikaanse expert dr. Michael Holick iets 
conservatiever: 3000 tot 4000 iu per dag voor een volwassene en 1000 iu voor kinderen. Zelfs als je de hele 
zomer in je nakie rondrent, haal je dit ni Waar nog bij komt, laat Holick me per 
email weten, dat ons lichaam vita laan, maar dat het ook snel wordt 
afgebroken, waardoor de vo 
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Kan het schaden? 
Op de website van het ingen boven de 
aanvaardbare bovengrens vaardbare bovengrens’ is 
4.000 iu per dag. Maar Holick nen) door vitamine D ‘een 
mythe’. ‘Er zijn geen aanwijzingen aldus Holick. Hij heeft met onderzoek 
aangetoond dat zelfs een halfjaar lang elke en niet schadelijk is. Er zijn zelfs gevallen 
bekend van mensen die per ongeluk enige tijd dagelijks 1.000.000 iu slikten. Ze werden wel misselijk, maar 
ontwikkelden geen blijvende complicaties. Tegelijk blijft het een feit dat D3 calcium beschikbaar maakt voor het 
lichaam en dat die vervolgens heen moet naar waar die hoort. Lees daarom dus vooral het hoofdstuk over D3 
en K2. 


Vier factoren die je D-behoefte vergroten 
- Hoge leeftijd: iemand van 70 heeft een kwart van de capaciteit van een twintiger om D3 aan te maken. 


- Hoog gewicht: bij mensen met een hoog vetpercentage blijft de vitamin D ‘gevangen’ in het vetweefsel. 
- Donkere huidskleur: des te donkerder de huid, des te lastiger voor je lichaam om D aan te maken. 
- Gedrag: Als je veel binnen zit, maak je weinig D aan. 


Zo haal je veilig meer D uit de zon 

Michael Holick heeft berekend hoe je lichaam zonder schadelijke bijeffecten 800 tot 1500 eenheden vitamine D 
uit zonlicht kan halen. Veilig betekent zonder te verbranden en zonder je risico op huidkanker en rimpels te 
vergroten. Pas op: glas laat geen UVB-stralen door, dus achter glas zonnen levert geen vitamine D op, maar 
veroudert wel je huid. Een crême met een beschermingsfactor blokkeert ook de aanmaak van D. 


1. Schat in hoe lang het duurt voordat de zon je onbeschermde huid lichtrood kleurt. Dit hangt af van de 
zonkracht, je huidtype en de mate waarin je gebruind bent. 


2. Stel je handen, armen en gezicht gedurende een kwart tot de helft van deze tijd onbeschermd bloot aan de 
zon. Hoe meer huid je aan de zon laat zien, hoe groter de D-productie is en hoe korter de sessie kan zijn. Als je 
in zwembroek of bikini zont, kan je ‘zonnetijd’ met een factor drie omlaag. Dus als je zes minuten met handen, 


armen en gezicht in de zon moet voor een gezonde dosis D, hoef je hiervoor slechts twee minuten in bikini of 
zwembroek te zonnen. 


3. Bescherm je huid de rest van de dag tegen de zon 


D2 en D3 
met kleding en een beschermingsfactor om versnelde Dit e-boek concentreert zich op de bekendste variant van 
huidveroudering te voorkomen: Holick is een vitamine D, namelijk D3. Maar er is ook D2. Niet erg 
tegenstander van bruinbakken. populair, maar volgens vitamine D-expert Michael Holick ten 
onrechte. Vitamine D2 is volgens hem - en hij kan het weten, 
Di n want hij deed er onderzoek naar - net zo effectief als D3. 
ISCUSSsIe R N à 
‚ . . Vitamine D3 wordt gemaakt op basis van wolvet, dus het vet 
Er is veel discussie over vitamine D. Eind 2019 wordt in de wol van schapen. D2 wordt gemaakt van gist, ideaal 
duidelijk dat er zo’n 3000 onderzoeken lopen, dus voor veganisten. 





waaronder grote en interessante studies. De stand van 
zaken van wat afgerond onderzoek laat zien, lees je in 
dit e-boek. En dat toont het belang aan van voldoende vitamine D3 voor de algehele gezondheid en sommige 
aspecten ervan in het bijzonder. 

Regelmatig zijn er tegenstrijdige berichten over de zin en onzin van vitamine D3, het nut of gevaar van de zon of 
de relevantie van suppletie. Soms halen ze de krant, zoals in 2018 waneer er nieuws verschijnt over een meta- 
analyse die zou laten zien dat D3-suppletie niet helpt om botbreuken te voorkomen. Maar wat dan weer niet in 
de artikelen staat die eraan worden gewijd, maar waar terecht de vinger op wordt gelegd in een commentaar 
achter een betaalmuur van medisch tijdschrift The Lancet, is dat in de analyse strikt werd gekeken naar 
vitamine D en vitamine D plus calcium. Het onderwerp vitamine K speelt in het onderzoek geen enkele rol. 
Terwijl botkracht juist gaat over vitamine D in samenwerking vitamine K2, zoals je in het volgende hoofdstuk 
van dit e-boek zult zien. Het voorkomen van botbreuken is maar een deelaspect van het verhaal over de 
vitamines D en K en het artikel dat veel aandacht kreeg is maar een voorbeeld van de verwarring die er heerst. 
De grote hoeveelheid relevante informatie over D en K laat zien dat het verstandig is deze vitamines de 
aandacht te geven die ze verdienen. 








Hoofdstuk 2 - Het superduo D3 en K2 


Vitamine D3 zou eigenlijk in één adem moet worden genoemd met vitamine K2. Dus laten we dat ook doen. 
Het verhaal er achter lees je hier. Het heeft te maken met het voorkomen van ellende en het stimuleren van 
wat goed is: sterke tanden en botten. 


Hoe zit het precies? Bij dit verhaal wordt een belangrijke rol gespeeld door calcium. D3 stimuleert de opname 
van calcium uit de darmen, daar terechtgekomen via de voeding. Het is positief dat de kalk beschikbaar komt 
voor het lichaam, maar het moet dan wel naar de juiste plekken, namelijk de tanden en de botten. En niet naar 
de zachte weefsels, zoals de aderen: aderverkalking. Mijn vader is 
daaraan bijna overleden. Als kalk op de juiste plaats komt, is dat 
voor een groot deel te danken aan vitamine K2. Alleen al om die … 

Ì n ‚ . door planten, K2 wordt voornamelijk gemaakt door 
reden is het dus een superbelangrijke vitamine. Vandaar dat we er diennaiedessaktenetenendoonmmensen alleen 
hier dieper op in gaan, mede dankzij het werk van een van grootste | zijn wij niet erg goed in het omzetten van K1 naar K2. 


K2-experts ter wereld, een Nederlandse professor. Vitamine K2 is van nature te vinden in gefermenteerde 
producten zoals kaas, yoghurt en het Japanse 
bonengerecht natto. Ook is het te vinden in vlees 
(vooral orgaanvlees) en dierlijk zeevoedsel, zoals 
viseitjes. K2, dat ook als supplement beschikbaar is, 


Vitamines K1 en K2 
Vitamine K is er in twee varianten: K1 wordt gemaakt 


Aderverkalking terugdraaien 
Professor Cees Vermeer van de Universiteit van Maastricht loopt 


met zijn team wereldwijd voorop in het onderzoek naar vitamine heeft tal van belangrijke eigenschappen. Het is onder 
K2. ‘Kalk moet naar de botten, niet naar de vaten, zegt hij streng. meer essentieel bij het sturen van calcium naar de juiste 
Vermeer: ‘Speciale eiwitten zoals osteocalcine en matrix-Gla- plekken in het lichaam, zoals de botten en de tanden, 
proteïne (MGP) zorgen daarvoor, maar uit ons onderzoek komt en bij de ontwikkeling van de gezichtsbeenderen van 


mens en dier. Ook blijkt, na zeven jaar onderzoek in 
Rotterdam, het te helpen bij de preventie van 
aderverkalking. 


naar voren dat bij vrijwel alle mensen een aanzienlijk deel van deze 
eiwitten inactief is. Vitamine K2 activeert ze weer. Wij hebben 
aangetoond dat je door K2 als supplement te slikken, 
aderverkalking kan terugdraaien en daarmee de kans op hart- en Mk-4 en MK-7 
vaatziekten doet afnemen! Waaraan onderzoeker Hanne van K2 van dierlijke bron wordt aangeduid als MK-4 en K2 
Ballegooijen toevoegt: ‘Bij een goede balans tussen vitamine D en K | Yan gefermenteerde bron, zoals ook in ons eigen 

. . darmstelsel, wordt aangeduid als MK-7 en blijft langer 
slaat calcium neer in de botten en zorgt voor sterke botten en zictief dan MICA ze zijn alleber relevant maar MK is 
schone vaten waardoor het risico op fracturen en hart- en het belangrijkst. 


vaatziekten vermindert. 





Met terugwerkende kracht 

Voldoende K2 houdt je bloedvaten soepel. Dat is goed nieuws, maar het wordt nog beter als je weet dat zelfs 
als het verkalkingsproces al is begonnen, je die schadelijke beweging weer de goede kant op kunt draaien. Dat 
heeft professor Vermeer laten zien in onderzoek bij vrouwen. ‘De elasticiteit van de vaten nam bij deze 
vrouwen iets toe en dat was verbazingwekkend, zegt hij. ‘Er is namelijk altijd gezegd dat je de elasticiteit van de 
vaten niet kunt herstellen. Wij hebben laten zien dat dit niet klopt. En als de vaten elastischer worden, kan ook 
de bloeddruk dalen. Tegelijk vermindert de kans op botbreuken en is het ook nog goed voor je huid, die minder 
verkalkt en soepeler blijft. 


Koelkast funest voor K2 
Professor Vermeer, tegen Life Unlimited, een bookazine waarvoor ik meerdere artikelen heb geschreven: ‘De 
laatste vijftig jaar is de hoeveelheid K2 in ons voedsel gigantisch omlaag gegaan en dat is heel simpel te 
verklaren: de uitvinding van de koelkast. Vitamine K2 wordt gemaakt door bacteriën die op voeding leven. Sinds 
we alles in de koelkast en in de vriezer stoppen, hebben die bacteriën geen kans 
ZZZ meer. Het moderne gebrek aan vitamine K is een probleem dat zo ernstig is dat 
@ © _ ggn, het volgens hem te vergelijken is met het roken van twee pakjes sigaretten per dag. 
p—_ == Vermeer: ‘Daarom zeg ik tegen iedereen: je bent gek als je geen vitamine K2 slikt. 


K2 via voeding 


 reeerd | Ë Zou het mogelijk zijn voldoende K2 binnen te krijgen met voeding? De rijkste 


ze voedingsbron voor vitamine K2 is natto, een Japans bonengerecht, dat per 100 








gram zo’n 775 microgram K2 bevat. Alleen kan voor menig Westerling de smaak van de gefermenteerde 
sojabonen een flinke hobbel zijn. Zij kunnen dan terecht bij - een goede tweede - ganzenlever (370 mcg), maar 
ook andere levers scoren goed, ook op D3. Feitje: dat in de Scandinavische landen kabeljauwleverolie nog 
steeds populair is, draagt bij aan de relatief goede D3-score van de inwoners van die landen. Op de derde plaats 
van goede K2-bronnen staan harde en zachte kazen, vooral Goudse kaas bevat relatief veel, namelijk 20 mcg 
per ons. Verder zijn prima bronnen voor K2 het zacht- en zoet-smakende rauwe eigeel, foie gras en yoghurt, 
kaas en roomboter die bijvoorkeur zijn gemaakt op basis van melk van grasgevoerde koeien, en het vlees van 
dergelijke koeien. Op deze manier zou je een eind kunnen komen met je K2, maar ik zie het mezelf of de 
mensen om me heen nog niet dagelijks voor elkaar krijgen. 


Als voldoende vitamine K via de voeding lastig is te bereiken, is er dan misschien een overheidsadvies waardoor 
we weten met welke hoeveelheid we kunnen suppleren? Dat advies is er, maar K2-kenner Vermeer is daar niet 
gelukkig mee. Hij legt uit dat het advies neerkomt op 75 tot 90 mcg per dag, een microgram per kilo 
lichaamsgewicht, waarbij geen onderscheid wordt gemaakt tussen K1 en K2. Vermeer: ‘De Gezondheidsraad 
baseert zich hierbij op gegevens over bloedstolling en botsterkte, maar niet op andere zaken zoals de 
vaatwand. Ik vind dat we moeten opschuiven naar de Amerikaanse norm voor K1 en dat is 120 mcg per dag. En 
daar bovenop nog 180 mcg vitamine K2 per dag. Dat is de minimale dosis voor een optimaal effect op de vaat- 
wand.’ Hij ziet het niet gauw gebeuren, aangepaste adviezen. ‘Ik weet niet of ze mijn wetenschappelijke 
artikelen lezen: ze worden in alle grote vakbladen gepubliceerd. Zelf denk ik: dat zouden ze toch moeten zien en 
oppikken. Maar het is een wat conservatieve gemeenschap, ben ik bang. Er moet heel veel gepubliceerd 
worden op dat gebied, voordat ze overstag gaan. 


De korte en lange termijn 

De schaarse vitamine K2 in het 
gemiddelde Nederlandse lichaam wordt 
voornamelijk gebruikt voor de overleving 


Hoe zit het ook weer met calcium? 
Bij het onderwerp K2 gaat het al snel over gezonde botten en tanden, over hart- en 
vaatziekten, aderverkalking en kalk, dus calcium. Hoe zit het ook alweer met calcium? 


op de korte termijn. Denk dan aan het Onze botten en ons gebit bevatten 99 procent van de calcium in ons lichaam. De rest 
voorkomen dat je leegbloedt na een ervan zit in het bloed en in het weefsel. Het lichaam heeft voor tal van functies 
calcium nodig en betrekt die uit voeding of, als het niet anders kan, uit de botten. Melk 
bevat calcium, net als boerenkool, zalm en amandelen, om maar wat te noemen. Is 
het verstandig om veel melk te drinken en zo voldoende calcium binnen te halen? Dat 


valpartij of een snee in je vinger. Pas als er 
meer dan voldoende K2 is om de 


bloedstolling goed te laten verlopen, blijkt in ieder geval niet uit onderzoek, schrijft de universiteit van Harvard. Mede op 
wordt de resterende K2 ingezet voor de basis van eigen onderzoek naar calcium constateren de wetenschappers dat bij 
bescherming op de lange termijn, zoals drinkers van relatief veel gepasteuriseerde melk er niet minder botbreuken 

het voorkomen van aderverkalking. plaatsvinden dan bij mensen die weinig melk drinken. Sterker, in landen waar mensen 


slechts een derde van de calcium innemen van wat in Amerika door de overheid wordt 
aanbevolen, zijn er maar weinig botbreuken. Harvard houdt er rekening mee dat 


Een K2-tekort is alleen met een bloedtest andere factoren ook een rol kunnen spelen bij het geringe aantal botbreuken in de 


vast te stellen. Tegelijk is er geen onderzochte landen, zoals meer lichamelijke activiteit en meer zonlicht. Tel hierbij op 
bovengrens vastgesteld. ‘Schadelijke het effect dat pasteurisatie heeft op melk. Onderzoek laat zien dat pasteurisatie de 
effecten zijn nooit aangetoond. Er is calcium in de melk grotendeels onbruikbaar maakt voor het lichaam. Slecht nieuws 


voor de botten. Wat ook geldt voor calciumsupplementen. Want we komen 
tegenwoordig veel tekort, maar calcium hoort daar niet bij. Gepasteuriseerde melk 
levert prima vetten, maar hoef je voor de kalk niet te drinken. Rauwe melk 
geneesmiddelen gebruiken voor orale daarentegen levert een totaalpakket en in de juiste verhoudingen: calcium en de 
antistolling (warfarine, sintrom en elementen die het nuttig maken in plaats van een gevaar, namelijk D3, K2 en vitamine 
marcoumar). Zeg maar: de mensen die bij | A. 


de trombosedienst lopen. Die kunnen niet 


echter één groep die voorzichtig moet zijn 
met extra vitamine K: dat zijn mensen die 


‘Het is nu wel bewezen dat als je zomaar een calciumsupplement slikt, je een 
verhoogd risico hebt op vaatverkalking, zegt professor Cees Vermeer. ‘Kalk gaat zich 
afzetten in de bloedvaten, gewoon omdat er meer binnenkomt. En die bloedvaten zijn 
onvoldoende bewapend om zich tegen die verkalking te kunnen verzetten omdat er te 
Wat is de juiste verhouding tussen D3 en | weinig K2 is. Daarom zeg ik: combineer calcium en D3 altijd met K2, dan profiteer je 
K2? het beste van de voordelen van alle drie” Niet alleen aderverkalking is een probleem, 
Eerder vertelde ik al even dat ook de pijnappelklier verkalkt meer en meer in de loop van je leven. Deze klier is 
verantwoordelijk voor de aanmaak van melatonine en heeft dus een belangrijke 


aderverkalking bijna mijn vase en je invloed op het slaap-waakritme. Ook om deze reden is het van belang de calcium daar 
geworden. Nog steeds vraag ik me af in te laten landen waar die bedoeld is. 


zo maar vitamine K gaan slikken’, zegt 
Vermeer. 
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hoeverre een mogelijk gebrek aan vitamine K2 heeft bijgedragen aan dat het toen zo mis ging met hem. 
Vanzelfsprekend wil ik niet mijn vader achterna. Voorkomen is beter dan oplappen met operaties, stents en 
statines. Er zijn tal van mogelijkheden om gezond oud te worden, ook met een gezond hart en soepele 
bloedvaten. Dat leg ik uitgebreid uit in mijn boek Weet wat je eet en tijdens m'n coachings, VIP-dagen en 
Supermarktsafari’s. Een deel van het verhaal over de mogelijkheden gaat over K2. Welke hoeveelheid K2 is 
verstandig om dagelijks tot me te nemen, vroeg ik me af. Een goede bron voor een antwoord op die vraag vond 
ik bij de Canadese dr. Kate Rhéaume-Bleue, die een boek schreef over D3 en K2. Zij adviseert om per 1000 iu D3 
ook 100 mcg vitamine K2 van de MK-7-variant te slikken. Aangezien ik dagelijks 5000 iu D3 slik, neem ik nu dus 
tegelijk 500 mcg K2. 


De beste bronnen voor D3, K2 en een introductie van vitamine A 

In mijn boek Weet wat je eet — Gezond eten op basis van de oudste kennis en de nieuwste wetenschap sta ik 
uitgebreid stil bij een pionier van het onderzoek naar gezonde voeding: Weston Price. Hij reisde zo’n tachtig jaar 
geleden, toen dat nog goed kon, de wereld over op zoek naar een gouden standaard voor gezondheid, namelijk 
volken die van nature gezond waren. Wat is hun geheim? Hij ontdekte het en een deel ervan heeft te maken 
met de vitamines D en K. 


Weston Price was tandarts en zijn interesse die later uitgroeide tot onderzoek naar de algehele gezondheid, 
begint bij het gebit en het tandbederf dat hij aantreft in zijn tandartsstoel in Amerika. Het is hem duidelijk dat 
het te maken heeft met het nieuwerwetse voedsel. Wie dit eet, krijgt last van cariës en bij het nageslacht 
ontstaan misvormingen, vooral in het gebit, maar ook in de botstructuur van het gezicht. Deze degeneratie is 
het gevolg van het ontberen van enkele essentiële voedingsstoffen die in de traditionele voeding in ruime mate 
aanwezig zijn. In zijn zoektocht naar een aanpak van de slechte gebitten wil Price tot de kern doordringen en 
doet hij onderzoek naar welke vitaminen en mineralen een hoofdrol spelen bij behoud en herstel. Zijn aandacht 
richt zich op een substantie die hij aantreft op zijn reizen en door de bevolkingen die ervan gebruikmaken wordt 
gezien als een belangrijke bron voor essentiële bouwstoffen, namelijk boter van koeien die snelgroeiend groen 
gras hebben gegeten. Door zijn onderzoek komt hij erachter wat het in boter is dat het zo gezond maakt. Het is 
een bepaalde stof die hij weet te concentreren door gesmolten vitaminerijke boter te centrifugeren, waarna er 
boterolie ontstaat, een goudgele vloeistof, niet te verwarren met ghee. De stof die de olie zijn kracht geeft 
noemt hij ‘Activator X’, een voorlopige naam omdat hij niet weet om welke stof het precies gaat. Pas na zijn 
dood komt men erachter dat het vitamine K is. 


Tijdens zijn onderzoek merkt Weston Price een opmerkelijke samenwerking 
tussen A, D en K, drie van de zogenoemde vetoplosbare vitamines. Hij ontdekt 
dat vitamine K de eigenschap heeft dat het eiwitten activeert die worden 
gemaakt in opdracht van de vitaminen D en A, die allebei zijn te vinden in 
levertraan. Door de Activator X in de vorm van boterolie in gelijke delen samen 
te voegen met de levertraan, ontdekt hij, ontstaat iets dat meer is dan de som 
der delen. De boterolie, die zelf al veel potentie heeft, versterkt de 
eigenschappen van de levertraan. Er ontstaat een synergie waardoor de 
vitaminen A, D en K een krachtige mix vormen waarvan niet veel hoeft te 
worden gebruikt om botten kracht te geven en tandbederf in bedwang te 
houden. Het klinkt als een toverformule, maar de werking ervan is in tal van 
experimenten aangetoond. Wie gaatjes wil voorkomen heeft aan een theelepel 
per dag van het mengsel voldoende. En wie al cariës heeft en vergevorderd 
tandbederf in bedwang wil houden, neemt driemaal daags een halve theelepel. 
De formule is niet alleen goed voor het gebit; een gezond gebit is immers een 
teken van een goede gezondheid: ‘Ook zal men geen verkoudheden meer krijgen 
en een algehele goede gezondheid behouden. Price gaat er bij zijn belofte wel 
van uit dat iemand verder een gezond dieet volgt, dus een dat bestaat uit 
bijvoorbeeld desembrood van versgemalen volkoren graan, rauwe melk, dierlijk 
voedsel uit de zee, dierlijke organen en weinig zetmeel en suiker. 
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K2 en vitamine A 
Wijlen Ramiel Nagel was auteur en waardeerde het werk van Weston Price. Nagel nam het werk van Price in 
onze tijd een stap verder en schreef specifiek over de invloed van voeding op het gebit. Hij begon zijn research 
toen zijn dochtertje veel gaatjes kreeg en hij een oplossing zocht voor dit probleem, en vond. Een vitamine 
waaraan hij veel aandacht besteedde, is vitamine A: ‘Als je last hebt van cariës, dan heb je waarschijnlijk een 
tekort aan vitaminen A en D/ Vitamine D en kinderen is ook het onderwerp van onderzoek waarover in 2019 
wordt geschreven in de New York Times. Het is goed uitgevoerd onderzoek en laat zien dat zwangere moeders 
die veel meer D3 slikken, namelijk 2800 iu, dan de controlegroep met 400 iu, 
kinderen krijgen met sterker glazuur, wat gaatjes op afstand houdt. Tandarts 
en auteur van The Dental Diet, de Australische dr. Steven Lin, zegt dat bijna 
rinse, iedere patiënt die hij ziet met gaatjes ook een vitamine D-tekort heeft. 


Terug naar Nagel. Hij is positief over de synergetische mix van boterolie en 
levertraan met vitaminen A, D en K die Price ontwikkelde. Deze mix wordt 
tegenwoordig als supplement verkocht onder de naam Blue Ice Royal. Het 
kan overigens verstandig zijn om rustig aan te doen met Blue Ice Royal en 
niet meteen te beginnen met driemaal daags een halve theelepel. Sommige 
mensen, ik ben een van hen, kunnen een beetje misselijk worden van vooral 
de gefermenteerde lever in de vloeistof. Ik kreeg er zelfs een klein 
maagzuurtekort van, wat lastig was bij de vertering van het wat rauwere 
voedsel, zoals salades. Na een maand stopte ik met het goedje om m'n maag 
wat rust te geven, maar tegen die tijd had ik wel de indruk dat m'n gebit 
glashard was, zo sterk voelde het aan. Wat ook goed helpt, schrijft Denise 
Minger, auteur van een boek over gezonde voeding, is zelf een mix maken 
van supplementen, bijvoorbeeld capsules van vitaminen K2 en D3. Minger spreekt uit ervaring. Na een jaar als 
veganist te hebben geleefd, werden er zestien gaatjes in haar voorheen prima gebit geconstateerd. Door 
dagelijks een aantal capsules K2 en zo’n 1000 tot 3000 iu D3 in te nemen knapte haar gebit snel op. Het gebit 
werd minder gevoelig, beginnende gaatjes werden afgedicht door nieuwe dentine en tandvleespockets van vier 
tot vijf millimeter werden enkele millimeters minder diep. 


De parodontitis van Sofie 

Ik vertel over het succes van gezondheidsauteur Denise Minger aan Sofie (37), een vriendin van me met 
parodontitis, een aandoening waaraan zij al acht jaar lijdt en waardoor haar tandvlees permanent ontstoken is 
en er zes tanden loszitten. Meerdere keren per jaar gaat zij op controle, maar iedere keer is de uitkomst 
dezelfde: nog net zo slecht als de vorige keer. Ze schakelt over op de gezonde voeding zoals beschreven in dit e- 
boek en ze stopt met roken, maar wat pas echt verandering brengt, is het gebruik van de vitaminen die bij 
Minger zo goed waren bevallen. Het duurt niet lang voordat eerst de tandarts een opvallende verbetering 
constateert en later ook de parodontoloog, die niets anders rest dan haar te ontslaan van de jaarlijkse 
controles. 

Zelf heb ik geen gebitsproblemen, maar slik ik toch de K2-vitaminen die Denise en Sofie ook gebruiken, samen 
met de D3 en de andere supplementen die ik al gebruik. M'n gebit voelt krachtig en mijn tandarts, nieuwsgierig 
geworden door m’n research (voor het hoofdstuk over het gebit in Weet wat je eet) die ik met hem heb 
overlegd, begint patiënten met ernstige gebitsproblemen nu voorzichtig te adviseren Blue Ice Royal of de losse 
supplementen eens te proberen. 


Supplementen 

Al jaren ben ik heel tevreden over de vitamine D3 die ik uit zonlicht, voeding en suppletie haal en de K2 die ik 
binnenkrijg met voornamelijk supplementen. Maar misschien kan het nog beter. Bijvoorbeeld door vitamine A 
erbij te betrekken. Dat kan bijvoorbeeld met levertraan, aangezien dat een verhouding biedt van vitamines A en 
D zoals die ook in de natuur voorkomt. Dus daar ben ik naar op zoek gegaan en heb een koudgeperste variant 
gevonden. Intussen blijft de K2 vooralsnog uit capsules komen. Feit: met orgaanvlees pak je zowel A, D als K 
mee. 
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Hoofdstuk 3 — Eenheden 


Wie leest over D3 duizelt het al snel van de getallen. Er zijn bijvoorbeeld alleen al vier meeteenheden. Als je 


even goed oplet, is de verwarring minimaal. 


De hoeveelheid D3 in het supplement of in je bloed, daar gaat onderstaand staatje over. Bij supplementen 
worden er twee meeteenheden gebruikt om weer te geven hoeveel D3 erin zit: internationale eenheden en 
microgrammen. Ook bij de hoeveelheid D3 in je bloed wordt er gewerkt met twee eenheden: nanogrammen 


per milliliter of nanomollen per liter. 


Laten we alle vergelijkingen beginnen bij de zon: een half uurtje op het strand in de zomerzon staat voor zo’n 


20.000 internationale eenheden. 


Supplementen 
- Internationale eenheden/international units, ie/iu. 


- Microgrammen - mcg of ug. 


1000 iu = 10 ng/ml 5000 iu = 50 ng/ml 
1000 iu = 25 nmol/l 5000 iu = 125 nmol/l 
1000 iu = 25 mcg of ug 5000 iu = 125 mcg of ug 
Bloed 





- Nanogrammen per milliliter, ng/ml. 
- Nanomollen per liter, nmol/l. 
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Hoofdstuk 4 - Zoek de zon op! 


Het wordt tijd dat we eens wat zonniger gaan denken over de zon. Dat zeggen niet zomaar wat vrolijke 
badgasten, maar een groeiend aantal vooruitstrevende wetenschappers. Nieuw onderzoek laat zien dat 
zonlicht onmisbaar is voor geest en lichaam, inclusief de huid. 


Er is de laatste tien jaar veel veranderd op het gebied van de kennis over de zon en de huid. Niet dat je daar 
veel van merkt, want iedereen blijft op aanraden van de meeste experts zonnebrandcrême smeren en de zon 
mijden. We denken op deze manier goed beschermd te zijn tegen zon en rimpels en vooral huidkanker te 
voorkomen. Maar deze vrees voor de zon wordt door steeds meer deskundigen betwijfeld, er is een toenemend 
aantal dissidente geluiden te horen. Eind 2016 bijvoorbeeld schrijven Nederlandse wetenschappers in een 
vakblad over de huidige zonadviezen dat die ‘waren bedoeld om huidkanker te voorkomen. Alleen werd 
vervolgens de vraag niet meer gesteld wat het effect ervan was op de algehele gezondheid’. 


Is onze focus te veel geweest op huidkanker en zijn we vergeten dat het blokkeren van de zon ook wel eens 
nadelen voor onze gezondheid met zich zou kunnen meebrengen? Daar lijkt het wel op. Neem bijvoorbeeld de 
resultaten van onderzoek uit medio 2016 onder bijna 30.000 Zweedse vrouwen die twintig jaar werden 
gevolgd. Het onderzoek werd gepubliceerd in het goed aangeschreven Journal 
of Internal Medicine: vrouwen die de zon niet schuwden en zich dagelijks even 
lieten toeschijnen hadden meer kans op huidkanker, maar noteerden lagere 
sterftecijfers. Klinkt mogelijk wat paradoxaal en verontrustend tegelijk, maar 
verderop in dit hoofdstuk leggen wetenschappers uit dat dit goed te verklaren 
is en juist goed nieuws is. 


B Intussen concludeert onderzoeksleider en arts dr. Pelle Lindgvist van het 
Zweedse Karolinskainstituut: ‘Het vermijden van de zon is een risico dat 
gelijkstaat aan het gevaar van roken’ Anders gezegd: ‘We wisten dat er drie 
factoren zijn die de gezondheid bedreigen: roken, overgewicht en te weinig 
beweging. Maar nu weten we dat er een vierde is: het vermijden van zonlicht. 
Lindgvist houdt er sterk rekening mee dat de huidige strikte richtlijnen voor blootstelling aan de zon meer 
kwaad dan goed doen. 





Lage bloeddruk door de zon 

Brits onderzoek, iets eerder gedaan dan dat van Lindqvist in Zweden, keek ook naar de invloed van de zon op de 
huid en onze algehele gezondheid. Het onderzoek laat zien dat zonlicht een positieve invloed heeft op de 
bloeddruk en in het verlengde daarvan het risico op een hartaanval verlaagt. En het heeft een gunstige 
uitwerking op hart- en vaatziekten en sterfte in het algemeen, voegt onderzoeksleider en dermatoloog dr. 
Richard Weller daar nog aan toe. Dat heeft te maken met stikstofmonoxide, een chemische verbinding die is 
opgeslagen in de huid. Dankzij de zon komt de stikstofmonoxide vrij, waarna het in de bloedsomloop belandt. 
Met ondermeer als gevolg dat bloedvaten verwijden en de bloeddruk daalt. 


Capsules met D3 zijn niet voldoende, ga ook de zon in 

Weller adviseert mensen die te weinig zonlicht opdoen, in de praktijk voornamelijk ouderen, dan ook vooral de 
zon op te zoeken. ‘Wij vermoeden dat de voordelen van de zon voor een gezond hart groter zijn dan de nadelen 
van het risico op huidkanker, stelt Weller. Waaraan hij nog toevoegt dat zijn ontdekking over de 
stikstofmonoxide laat zien dat je er niet komt door supplementen met vitamine D te slikken. De positieve 
invloed van de zon is wat hem betreft duidelijk groter dan het toevoegen van die ene vitamine. Om een en 
ander in een groter kader te plaatsen haalt hij onderzoek aan van zijn Britse collega’s van de universiteit van 
Cambridge. 
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Zonlicht werkt ontstekingsremmend 

Zonlicht activeert ontstekingsremmende genen. Dat is wat onderzoekers van de universiteit van Cambridge 
ontdekken in 2014 en waarover zij publiceren in het wetenschappelijke tijdschrift Nature. Het is belangrijk 
nieuws in tijden waarin veel mensen diep van binnen chronisch ontstoken zijn. Vaak zijn deze onzichtbare en 
vaak onopgemerkte chronische laaggradige ontstekingen, zoals ze in de medische wetenschap bekend staan, 
het gevolg van onze moderne, suikerrijke voeding. Ze bevorderen het verouderingsproces en zijn voor een 
belangrijk deel verantwoordelijk voor tal van welvaartsziekten die nu vaak nog worden afgeschreven op de 
ouderdom. Dat het licht van de zon helpt bij de voortdurende strijd tegen ontstekingen, is volgens Weller een 
extra reden om te pleiten voor een herbezinning op onze visie op de zon. 


Meer zonlicht, langer leven 

Gaat het over de huid, dan gaat het al snel over huidkanker. Die is er in grofweg twee soorten: het melanoom 
en de andere vormen van huidkanker. Deze laatste soorten zaaien bijna nooit uit, zijn zelden levensbedreigend 
en betreffen 90 procent van alle gevallen van huidkanker. Het melanoom is gevaarlijker en vijftien procent van 
de patiënten overlijdt eraan. 


Huidkanker groeide uit tot wat wel een epidemie wordt genoemd, de 
voorlopige tussenstand van een trend die in de jaren twintig van de vorige 
eeuw begon toen het zonnebaden populair werd. Cijfers lieten tot recent 
een versnelling zien: in Amerika bijvoorbeeld zijn er nu vijf miljoen gevallen 
van niet-melanome huidkanker, vier maal zo veel als in 1994, in Nederland 
gaat het om zo’n 80.000 gevallen. In de VS, maar ook in Nederland, 
stabiliseren de cijfers zich nu. 


Er wordt kritisch gekeken naar de zon. De eerder genoemde onderzoeker 
Weller, en ook zijn collega Feelisch kennen deze feiten, maar redeneren 
desalniettemin dat de voordelen van zonlicht de nadelen overtreffen. Het begint er al mee dat bewijs dat 
zonlicht de levensduur verkort er niet is, aldus Weller. De cijfers spreken en zeggen dat ‘mensen die meer 
zonlicht genieten langer leven, ook al stijgt in de bevolking het aantal gevallen van huidkanker. Een deel van de 
verklaring bij die uitspraak zit ‘m erin dat slechts één tot anderhalf procent van de mensen sterft aan 
huidkanker. Dat is met andere ziekten wel anders, ziekten waar de zon een positieve rol zou kunnen spelen. In 
een TED-talk legt Weller uit dat het aantal doden door bijvoorbeeld hartziekten honderd maal hoger is dan het 
aantal doden door huidkanker. Hij pleit ervoor de kosten en de baten beter in de gaten houden: hoeveel 
zonlicht is veilig en waar ligt de beste balans voor onze algehele gezondheid? 





Zonlicht beschermt tegen melanome kanker 
Zij die waarschuwen tegen de zon wijzen 
daarbij al snel op de toename van het aantal 
gevallen van melanoom, de huidkankersoort 
die wèl agressief en gevaarlijk is en in het 
uiterste geval al binnen maanden dodelijk kan 
zijn. Het is een vorm van kanker die vaak 
begint als een onschuldig ogend sproetje of 
moedervlekje, maar in werkelijkheid een 
tumor is die snel kan uitzaaien. Wat daarbij 
tegenstrijdig lijkt en ook weinig bekend is, is 
dat je met zonlicht je huid juist kunt 
beschermen tegen deze ernstige vorm van 
kanker. Dat blijkt uit onderzoeken in Duitsland, 
Engeland en Australië. Die laten zien dat als je 
regelmatig je huid blootstelt aan de zon en 
daarbij stapsgewijs te werk gaat zonder te 
verbranden, je de kans op melanoom relatief klein is. 
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Minder zonlicht, meer kans op melanome kanker 

Andersom hebben mensen die weinig zon zien een groter risico op melanome kanker. Dat blijkt uit onderzoek 
onder Amerikanen die overdekt of juist buiten werken. Je zou het niet meteen denken, maar mensen die 
binnen werken in plaats van buiten en drie tot negen maal minder zon tot zich nemen, krijgen vaker een 
melanoom dan buitenwerkers. De les die hieruit waarschijnlijk is te trekken, zegt de Amerikaanse arts Margaret 
Planta die deze feiten op een rij zette, is dat het verstandig is om de zon juist op te zoeken en tegelijk 
verbranding van de huid te vermijden. Het is een les die wordt onderstreept door het feit dat de stijging van de 
verkoop van zonnebrandcrême en de stijging van de aantallen melanomen hand in hand gaan - al is dat een 
gevaarlijke manier van vergelijken omdat er meer factoren in het spel kunnen zijn. Toch, je zou verwachten dat 
bij stijgende verkoopcijfers van zonnebrandcrême tegelijk een daling is te zien van de aantallen melanomen. 
Maar dat is dus niet zo. 


Vitamine D beschermt tegen kanker 

Een bekend voordeel van zonlicht is dat het zorgt voor de aanmaak in de huid van vitamine D3, daarom ook wel 
bekend als de zonneschijnvitamine. D3 beschermt tegen een verschillende soorten kanker, waaronder het 
melanoom. Een stap vooruit in de kennis over D3 en kanker wordt gezet door de Amerikaanse professor Cedric 
Garland in april 2016. Dan wordt duidelijk dat hij het kantelpunt heeft ontdekt waarop vitamine D3 het risico op 
alle niet-huidkankers meetbaar verlaagt. Dat ligt bij een bloedwaarde van 40 ng/ml, wat in vitamines gemeten 
gelijk staat aan het dagelijks slikken van 4000 iu vitamine D3 of vier minuten onbeschermd zonnen in de 
zomerzon. Garlands onderzoek laat zien dat vrouwen bij wie in het bloed een hoeveelheid D3 van 40 ng/ml 
werd gemeten bijna 70 procent minder kans op kanker hadden dan vrouwen met 20 ng/ml. Met mogelijke 
extra voordelen bij nog hogere waarden. Dus het zou zomaar kunnen dat die laatste groep vrouwen netjes haar 
best had gedaan uit de zon te blijven om kanker te voorkomen — en er tegelijk meer kans op had - terwijl de 
eerste groep juist door de liefde voor de zon zulke gunstige cijfers scoort. Dat lijkt misschien de omgekeerde 
wereld, maar dat is dus wel wat onderzoek laat zien. 


Het is schadelijker om uit de zon te blijven dan erin 

Het zou verstandig zijn als onze overheden zich eens zouden herbezinnen over hun zon-beleid. Garland heeft 
daar wel ideeën over: ‘Het voorkómen van kanker, in plaats van de nadruk leggen op het eerder ontdekken of 
verbeteren van behandelingen, is noodzakelijk om de wereldwijde opwaardse trend van kanker aan te pakken’. 
Hij is ervan overtuigd dat het verbeteren van de vitamine D-status daarbij een van de belangrijkste 
gereedschappen is. Wat Garland, Weller, Feelisch en ook Lindqvist betreft is het schadelijker om uit de zon te 
blijven dan erin, inclusief het risico op zowel gevaarlijke als ongevaarlijke huidkanker. Wat hen betreft zorg je 
dat je op een zonnige dag lange mouwen en een petje bij de hand hebt en zoek je tijdig de schaduw op, dan 
krijg je niet te veel zon, maar ook niet te weinig. 


Zonmijdende aanbevelingen achterhaald 

Eind 2016 verschijnt er een Nederlands wetenschappelijk 
overzichtsartikel over de voor- en nadelen van de zon. De 
onderzoekers, we citeerden hen eerder al even, draaien er niet 
omheen: ‘Er is toenemend epidemiologisch en experimenteel 
bewijs dat regelmatige blootstelling aan zonlicht bijdraagt aan de 
preventie van darm-, borst- en prostaatkanker, non-Hodgkin- 
lymfomen, multiple sclerose, hoge bloeddruk en diabetes. 
Vervolgens wijzen zij erop dat deze gunstige effecten eerder 
werden toegeschreven aan het ontstaan in de huid van vitamine D 
door het zonlicht. Maar dat inmiddels is gebleken dat de zon veel 
meer met ons doet: ‘Recentelijk werd duidelijk dat 
immunomodulatie [veranderingen in het immuunsysteem], het 
vormen van stikstofmonoxide, melatonine, serotonine, en het 
effect van zonlicht op de biologische klok, ook een rol spelen. Met 
tal van positieve invloeden, zoals op de huid en huidziekten, maar 
bijvoorbeeld ook op hoe je je voelt en de kwaliteit van je slaap. 
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De Nederlandse onderzoekers schrijven: ‘De vraagt rijst of de 
huidige zonmijdende aanbevelingen gunstig zijn voor ons 
algehele welbevinden; er is geen duidelijk wetenschappelijk 
bewijs dat dit zo is. Sterker, er is toenemend bewijs dat 
regelmatige blootstelling aan de zon gunstig kan zijn voor de 
gezondheid’. 


De groep onderzoekers wordt aangevoerd door dr. Han van 
der Rhee, een dermatoloog met ruim dertig jaar ervaring. Aan 
de telefoon legt hij uit dat hij, naar aanleiding van zijn 
werkzaamheden voor het Kankerfonds, de Sproetenbus en 
deelname aan tal van huidkankercommissies, tientallen jaren 
op radio en televisie waarschuwde tegen de gevaren van de 
zon. Maar dat hij het recente onderzoek, ook nu tijdens zijn 
pensionering, goed bijhoudt en dat daaruit blijkt dat er de 
laatste jaren veel nieuwe kennis bij is gekomen. Die laat zien 
dat de zon vooral moet worden beschouwd als bron van 
gezondheid. Van der Rhee onderstreept dat de zon zeker in 
staat is huidveroudering en zelfs ernstige huidkanker te 
veroorzaken, maar dat dit vooral het gevolg is van 
onverstandig omgaan met de zon. Waar het om gaat is te 
voorkomen dat je verbrandt, en dat kan door je huid 
voorzichtig aan de zon te laten wennen. Van der Rhee: ‘Het is vooral het onregelmatig in de zon gaan waar je 
huidkanker van krijgt. Weken niet en dan ineens een dag naar het strand en verbranden’. 





Benut de verjongende kracht van de zon 

Waar hij voor pleit is om de huid voorzichtig aan de zon te laten wennen, waardoor die gaandeweg steeds 
dikker en gepigmenteerder zal worden. Op die manier ontstaat als vanzelf een natuurlijke zonbescherming van 
minimaal factor 10. ‘Als je vervolgens voldoende de zon opzoekt en intussen blijft oppassen dat je niet 
verbrandt, kan dat veel goeds doen voor je algehele gezondheid. 


Maar hoe zit het dan met rimpels, décolletégroeven en ouderdomsvlekken? ‘Zonlicht draagt bij aan de 
uitwendige veroudering, daarover is geen twijfel mogelijk, erkent Van der Rhee. ‘Tegelijk er zijn steeds meer 
aanwijzingen dat zonlicht mede verantwoordelijk is voor het vertragen van de veroudering van de rest van je 
lichaam. Als ik mag kiezen tussen een gezonde binnenkant en een voor sommige mensen wat minder 
interessante buitenkant, dan weet ik het wel’. Wordt het dan zoiets als: ga de zon in voor je gezondheid, maar 
betaal met een oude kop en oude handen? ‘Dat is wel heel gechargeerd, maar zo is het ongeveer wel, ja, haha’. 


Toch, zo ver hoeft het niet te komen. Met de juiste aanpak minimaliseer je de verouderende effecten van de 
zon, terwijl je maximaal gebruik maakt van de verjongende kracht van zonlicht. 


Laat je strategisch beschijnen 

Kies bewust met welke delen van de huid je op een zonnige dag de zonnestralen in ontvangst wil nemen. 
Strategisch is: kort in de zon met een groot oppervlak zoals torso en benen, in plaats van lang met het 
kwetsbare kleine oppervlak van gezicht en handen. Op deze manier draag je zo min mogelijk bij aan de 
veroudering van je uiterlijk, zonder het risico te lopen voldoende zonlicht mis te lopen. 


Pas op voor verbranden, maar ook voor te veel SPF 

Voor vitamine D3 kun je bij de Nederlandse zon tussen maart en november terecht vanaf zonkracht 3, op een 
schaal van 1 tot 10. Bouw het zonnen voorzichtig op. Regel 1 (en 2 en 3) daarbij: verbrand nooit. Een huid die 
rustig heeft mogen wennen aan het zonlicht heeft een natuurlijke bescherming tegen de zon. 
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Veel mensen gebruiken de tegenwoordig populaire dagcrêmes met ingebouwde SPF, sun protection factor. 
Dermatoloog dr. Han van der Rhee zegt daar over: ‘Als je altijd zonnebrandcrême gebruikt in je cosmetische 
producten komt de automatische bescherming die je huid in zich draagt niet meer op gang. Als je dan een keer 
vergeet te smeren, ben je de sigaar’. 


Smeer je strategisch in 

Wat als je lang de zon in moet, zonder schaduw of lange mouwen? Handen, decolleté en gezicht insmeren is 
verstandig als je lang onbeschermd de zon in moet en je huidveroudering wil tegengaan. Gebruik dan een 
crême die zowel UV A als B blokkeert met een SPF van tenminste 50. Na een uur is de bescherming sterk 
verminderd en smeer je opnieuw, ook als je achter glas zit, want het huidverouderende UVA trekt zich daar 
niets van aan. 


Bescherm jezelf van binnenuit 

Met voeding en eventueel supplementen met antioxidanten kun je de weerstand tegen de zon van binnenuit 
verbeteren. Een goed voorbeeld hiervan is astaxanthine, een supplement dat ik dagelijks gebruik. Onderzoek of 
het iets voor jou is. 


Zonnebrandcrême — doen of laten? 

Het smeren van zonnebrand is zo populair dat velen van ons het dagelijks doen. Let maar eens op, steeds meer 
mensen dragen overdag crèmes die hen dankzij een hoge SPF beschermen tegen de zon. Dat is inderdaad 
gunstig tegen huidveroudering, maar is het ook goed voor de rest van je gezondheid? 


Al in 2010 was de uitkomst van een Amerikaanse ‘metastudie’, een onderzoek waarbij de resultaten van een 
reeks andere onderzoeken bij elkaar worden geveegd, dat er weinig bewijs is dat pleit voor langdurig gebruik 
van zonnebrandcrème. In 2016 verscheen een studie waarbij 1600 Australiërs vier en een half jaar een crême 
met SPF hadden gebruikt: de ene helft dagelijks, de andere helft zo nu en dan. Eindresultaat: geen verschil 
tussen beide groepen als het gaat om veel voorkomende vormen van huidkanker. 


De Zweedse onderzoeker Pelle Lindgvist meldt een nadelig psychologische effect van zonnebrandcrème: 
‘Mensen die zich met zonnebrandcrême insmeren wanen zich ten onrechte beschermd en blijven daardoor te 
lang in de zon. In Zweden zien we dat gebruikers 
van zonnebrand hun risico op huidkanker 
verdubbelen, vermoedelijk omdat ze te veel tijd 
doorbrengen in de zon. 


Onderzoek uit 2019 laat zien dat de chemicaliën 
die in zonnebrandcrême zitten terechtkomen in het 
bloed. Verder onderzoek moet uitwijzen in 
hoeverre dat een probleem is. 


Geen zonnebrandcrème 

Zelf gebruik ik geen zonnebrandcrême. Vanaf de 
lente laat ik mijn huid aan de zon wennen en ik 
zorg dat ik tijdig uit de zon ga of ik draag lange 
mouwen en doe een petje op. Ik ben benieuwd of 
het goed zou zijn een gezonde zonnebrandcrême 
te gebruiken voor slechts mijn gezicht, maar zo lang ik daar niet uit ben, houd ik het bij mijn huidige regime. 
Concreet betekent het dat ik de hoeveelheid zonlicht vanaf de lente voorzichtig opbouw, kies voor een interne 
zonnebrand in de vorm van het supplement astaxanthine en dat ik het zonlicht probeer te vangen met delen 
van mijn lichaam die een relatief groot oppervlak hebben en die anders weinig licht zien. Op deze manier maak 
ik een mix tussen D3 uit supplementen, D3-aanmaak in m’n huid dankzij de zon en de andere voordelen van het 
zonlicht, maar pas ik op met de verouderende effecten van de zon. Het is een balanceer-act waarbij ik de 
nadelen minimaal probeer te houden en waarbij ik zoveel mogelijk van de voordelen hoop te profiteren. 
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Hoofdstuk 5 - Interview Han van der Rhee 


‘De zon is gezond’ 


Twintig jaar lang waarschuwde huidarts dr. Han van der Rhee op radio en televisie voor de gevaren van de 
zon. Hij kreeg zijn wake up call rond het jaar 2000, toen hij ontdekte dat zonlicht ook veel goeds met ons 
doet. ‘De zon is gezond, zorg dat je niet tekort komt’. 


Tekst: Daan de Wit 
Foto’s: Robert Elsing 


Anders dan de meeste van zijn collega’s, zoekt dermatoloog Han van der Ree (70) graag de zon op. Hij werkt 
veel in de tuin en vertoeft regelmatig in het zonnige zuiden. Zonnebrandcrême gebruikt hij nooit. ‘De laatste 
tien jaar is er veel veranderd op het gebied van de kennis over de zon, verklaart hij. Hij kan het weten want 
‘vanaf 1990 heb ik alles gelezen wat er wereldwijd wordt gepubliceerd over de nadelen van de zon. Een halve 
dagtaak. Zo rond het milennium viel mij op dat er ook positieve berichten over de zon verschenen. De 
aanwijzingen namen toe dat zonlicht de bloeddruk verlaagt en de kans op kanker verkleint. Gunstige berichten 
die in aantal toenamen, merkte hij, in de jaren die volgden. Op basis van zowel de positieve als de negatieve 
wetenschappelijke berichtgeving over de zon schrijft Van der Rhee, inmiddels met pensioen, overzichtsartikelen 
die worden gepubliceerd in wetenschappelijke tijdschriften. 





‘Als ik een boek schrijf neemt de Nederlandse Vereniging 
voor Dermatologie er afstand van, nog voordat ze kennis 


hebben genomen van de inhoud. Ik heb de indruk dat men 
de feiten liever naast zich neerlegt en in het pad doorgaat 
dat men reeds bewandelt” 





‘Regelmatige blootstelling aan de zon is goed voor de 
gezondheid’, is eind 2016 de opmerkelijke kop boven een van 
die wetenschappelijke artikelen. Het is niet alleen een 
opmerkelijke, maar ook een in het huidige klimaat zelfs wat 
provocerende kop. Want de zon, daarkrijgt je rimpels van en als 
je niet oppast zelfs kanker, dus smeer je dik in en zoek de 
schaduw op. Dat is kort samengevat de heersende visie van de 
gezondheidsautoriteiten. Het is een visie die Van der Rhee zelf 
heeft helpen vormgeven. ‘Ik heb me een jaar of dertig verdiept 
in de nadelen van de zon. Ik heb in alle huidkankercommissies 
gezeten in Nederland. Ik heb in het bestuur gezeten van de 
Nederlandse Melanoomwerkgroep. Was tientallen jaren 
adviseur van de KWF kankerbestrijding’. En hij was een van de 
mensen achter de Sproetenbus, de bus waarmee in de 
zomermaanden langs de kust werd getoerd om het 
strandpubliek op de gevaren van de zon wijzen. ‘We stonden op 
de voorpagina's van alle kranten van Nederland, maar ook 
internationaal, met het bericht dat de zon zo slecht was’. Hij 
schaamt zich niet voor zijn adviezen uit het verleden. ‘Op dat 
moment was dat de enige kennis die je had. Maar nu is er meer 
kennis. En daardoor ben ik langzaam tot een ander inzicht 


gekomen. Hij vindt het zijn plicht als wetenschapper om dan ook op zijn eerdere mening terug te komen. Je 
zou je eigenlijk moeten schamen als je die mening niet bijstelt. 


Om zijn nieuwe inzicht te illustreren haalt Van der Rhee de bekende Engelse kreet ‘An apple a day keeps the 
doctor away’ aan. Het was een eenzijdige focus op vimanine C waarbij men pas later besefte dat gezondheid 
meer aspecten heeft, legt hij uit, een besef dat verder toenam na klachten van tandartsen over het hoge 
suikergehalte in veel appels en het zuur dat het gebit zou kunnen aantasten. De te weinig genuanceerde appel- 
campagne vertoont volgens hem overeenkomsten met hoe er nu naar de zon en gezondheid wordt gekeken. 
‘De fout van het KWF en de Nederlandse Vereniging van Dermatologie is dat zij alleen kijken naar het 
schadelijke effect van de zon op de huid. En alle recente ontdekte gunstige effecten van de zon negeren. Met 


19 


een iets ander beleid kun je eveneens — mogelijk in iets mindere mate — het risico op huidkanker succesvol 
indammen, terwijl je tegelijkertijd volop van de voordelen van zonlicht profiteert. 


Van der Rhee ontkent niet dat de zon een nadelige invloed kan hebben op het menselijk lichaam. ‘Zonlicht 
draagt bij aan de uitwendige veroudering - daar is geen twijfel over mogelijk. Maar er zijn ook aanwijzingen dat 
zonlicht bijdraagt aan de vertraging van de veroudering van de rest van je lichaam. Als ik mag kiezen tussen een 
gezonde binnenkant en een wat minder interessante buitenkant, dan weet ik het wel’, De lijst die hij vervolgens 
opnoemt als hij uitlegt wat hij bedoelt met een gezonde binnenkant is indrukwekkend: minder diabetes, minder 
hart- en vaatziekten, minder Multiple Sclerose, minder gevallen van non Hodgkin, lagere bloeddruk, de 
aanmaak van vitamine D3 en langere telomeren, wat een teken is van een jongere biologische leeftijd. Wie op 
deze manier naar de zon kijkt, begint de nuances te zien waarover Van der Rhee spreekt als hij het heeft over 
de zon. 


Alle voordelen van de zon ten spijt, zodra het woord huidkanker valt, gaan bij veel mensen de poorten dicht. 


‘Huidkanker’ klinkt voor velen als een doodvonnis. Maar wat zijn p 
de feiten? Die beginnen alvast slecht: jaarlijks overlijden er in 
Nederland zo’n 900 mensen aan de gevolgen van huidkanker. 
Maar aan dikke darm-, borst- en prostaatkanker en non-Hodgkin- 
lymfoom overlijden jaarlijks 10.000 mensen, veel meer dus. 
Uitgerekend die vormen van kanker kunnen volgens nieuwe 
studies worden teruggedrongen met meer zon, zegt Van der f 
Rhee. En de toename van de meest voorkomende vormen van 
huidkanker die daarvan het gevolg zijn? Een relatief probleem, 
volgens Van der Rhee: ‘Het is triest voor die 900 mensen per jaar 
die eraan overlijden, maar over het algemeen is huidkanker niet 
zo dramatisch als vaak wordt gedacht. Voor slechts 1 tot 1,5 
procent van de mensen heeft huidkanker een dodelijke afloop. Bij 
dikke darm-, borst- en prostaatkanker liggen die percentagens 
tientallen malen hoger. Ik heb eens een enquête gedaan onder 
dertig huidartsen met de vraag: Wat heb je liever, huidkanker of dikke-darmkanker? En vervolgens ging ik 
steeds minder ernstige ziektes noemen. Wat heb je liever, een basaalcarcinoom, wat 85 procent van alle 
huidkanker betreft, of een grote voetwrat? Negentig procent zei toen: Geef mij maar zo’n basaalcarcinoom. Om 
aan te geven hoe weinig ernstig die heel veel voorkomende vorm van huidkanker is. Meestal is het ergste wat je 
eraan overhoudt een klein litteken als je het weghaalt. 





Er is één type huidkanker dat levensgevaarlijk is en snel kan uitzaaien: het melanoom. De zon is daarbij het 
probleem, maar opmerkelijk genoeg zou die ook wel eens deel kunnen zijn van de oplossing. Er verschijnen 
namelijk steeds overtuigender aanwijzingen dat het risico op deze vorm van kanker afneemt als je je af en toe 
door de zon te laten toeschijnen - zie hoofdstuk 4. Van der Rhee is daarom voorstander van vroegontdekking. 
Je kunt melanoom beter bestrijden met vroegontdekking dan door te adviseren de zon te mijden’. De gevallen 
van melanoom zijn de afgelopen decennia toegenomen en nu gestabiliseerd — in al die jaren bleef de sterfte 
eraan bijna gelijk. ‘Dat komt omdat er meer aandacht voor is en mensen eerder met een verdacht plekje naar 
de dokter gaan. Daardoor wordt een groter percentage genezen. 


De huidkankers die niet tot het melanoom behoren zijn veel voorkomend, maar tegelijk tamelijk onschuldig en 
zijn volgens Van der Rhee in belangrijke mate te voorkomen door verstandig te zonnen. ‘Onze huid is prima 
opgewassen tegen de Nederlandse zon, zegt hij. Het is een uitspraak die in schril contrast staat met het feit dat 
er in ons land ieder jaar weer duizenden liters zonnebrandcrème worden gesmeerd. Als het aan de 
zonneminnende dermatoloog ligt, komt daar verandering in. ‘Als je altijd zonnebrandcrême gebruikt, komt de 
natuurlijke bescherming van je huid niet goed op gang. Vergeet je een keer te smeren, dan ben je de sigaar, 
want dan verbrand je en dat is iets dat je te allen tijde moet zien te voorkomen. Door vanaf het voorjaar 
onbeschermd, maar met beleid de zon in te gaan, wordt je huid steeds gepigmenteerder en dikker, met een 
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automatische SPF van minimaal 10 als gevolg. En die heb je dus altijd bij je, die kun je niet vergeten. Door het 
dikker worden van de huid wordt de DNA-schade in de diepe lagen van je huid — en daar wordt huidkanker 
aangemaakt — vrijwel nul. In de beginfase, de opbouwfase, loop je tijdelijk even wat meer risico op DNA- 
schade. Maar als je de eerste drie weken door bent, is je huid zoveel dikker en donkerder geworden dat van 
nature het natuurlijke beschermingsmechanisme op gang komt. En daarna houdt je huid de DNA-schade 
grotendeels buiten de deur’. 


Maar de huid rustig laten wennen aan de Nederlandse zon is er niet 
altijd bij. Soms is de zon niet Nederlands en vrij plotseling, met 
bijvoorbeeld een winterse vliegvakantie. Ik zal nooit vergeten dat ik, eöneentreienweonsalsnelopdansvaneveasneden 
lang geleden, op een bewolkte dag in Indonesië ging snorkelen en zo | maar ‘overal zitten twee kanten aan’, zegt Van der 
verbrand was dat m’n hele rug was bedekt met blaasjes. Van der Rhee. Waarin hij natuurlijk gelijk heeft. Alleen wisten 
Rhee: ‘Een lichte Hollandse huid is natuurlijk niet gemaakt voor de we eerder nog niet zo goed als nu waaruit die andere 
Italiaanse, Griekse of als-je-nog-verder-weggaat-zon. Met de kant bij de zon bestond. We kenden slechts de 
toename van het reizen naar dat soort landen was er tegelijk de 
stijging van de gevallen van huidkanker’, Hij adviseert ook in het 


Twee kanten 
Zodra het gaat over de zon en onze gezondheid, 


negatieve kant, en die is er nog steeds. We moeten er 
alleen mee leren omgaan. ‘Het licht van de zon dringt 
door tot in je huid, draagt daar bij aan DNA-schade en 
buitenland rustig op te bouwen en anders een zonnebrandcrême te | veroudering van de huid. Maar tegelijkertijd brengt het 
gebruiken met een hoge beschermingsfactor - factor vijftig staat heel positieve processen op gang. Het is de uitkomst 


gelijk aan lange mouwen. Al hebben echte lange mouwen en een van die optelsom die bepaalt hoe je door het leven 


gaat’. 





petje nog steeds zijn voorkeur. 


‘De zon is gezond, zorg dat je niet tekort komt’ 

De gezondheidsvoordelen van de zon zijn voor de gepensioneerde dermatoloog mede verantwoordelijk voor 
zijn fitheid. “Ik heb een gezond hart en ben blij dat ik nog tien kilometer kan hardlopen. Misschien ben ik iets 
meer gerimpeld dan als ik nooit in de zon zou zijn geweest, maar ik kies voor een goede gezondheid. De zon is 
gezond, zorg dat je niet tekort komt’. 


In lange wetenschappelijke artikelen, uitgebreid voorzien van verwijzingen naar de nieuwste onderzoeken van 
gerenommeerde wetenschappers, schrijft Van der Rhee over de zon en argumenteert hij dat de voordelen de 
nadelen overtreffen, als je er verstandig mee omgaat. In eenvoudiger termen schrijft hij er ook over in zijn 
boeken met veelzeggende titels als ‘ZonWijzer’ en ‘Zonnen mag’. Noch de vorm, noch de inhoud dragen er 
echter aan bij dat zijn boodschap breed wordt opgepakt. ‘Er wordt op mijn artikelen zeer afwijzend gereageerd 
door mijn collega’s. En als ik een boek schrijf neemt de Nederlandse Vereniging voor Dermatologie er afstand 
van, nog voordat ze kennis hebben genomen van de inhoud. Ik heb de indruk dat men de feiten liever naast zich 
neerlegt en in het pad doorgaat dat men reeds bewandelt 


Desondanks ziet Van der Rhee de toekomst positief in, mede op basis van de golfbewegingen die hij 
waarneemt. ‘In het begin van de twintigste eeuw werd de zon enorm gepromoot. Toen was net ontdekt dat je 
van vitamine D-gebrek allerlei ziektes kon krijgen. In Katwijk en Scheveningen waren er kuuroorden ter 
bestrijding van tuberculose, waar mensen in de zon werden gelegd. Tijden waarin de zon werd gebruikt voor de 
behandeling van chronische wonden, en ga zo maar door. Na de Tweede Wereldoorlog is de trend weer 
neergegaan. Ik ben ervan overtuigd dat in de 21e eeuw ergens, en ik hoop dat ik het nog mag meemaken, de 
zon weer in ere wordt hersteld’. 
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Hoofdstuk 6 - Delen uit The Vitamin D Solution, het boek van professor Michael Holick 


P53: 'Suffice it to say that in some respected medical circles, sunlight is being described as a “wonder drug.” Dr. 
William Grant, director of the Sunlight, Nutrition and Health Research Center in San Francisco and a highly 
respected scientist in the field, has suggested that increased sun exposure would result in 185,000 fewer cases 
of internal cancers (specifically, cancers of the breast, ovaries, colon, prostate, bladder, uterus, esophagus, 
rectum, and stomach) every year and 30,000 fewer deaths in the United States alone. Other researchers have 
taken this a step further and looked at the global impact. University of California researchers estimate that 
250,000 cases of colon cancer and 350,000 cases of breast cancer could be prevented worldwide by increasing 
intake of vitamin D.' 


P71: ' The cataclysmic cloud of smoke and debris that spread across the land and 
caused a perpetual winter after the asteroid hit prevented the penetration of not 
just sunlight but specifically the UVB rays that allowed these animals to make 
vitamin D and maintain their huge vertebrate skeletons. 

When the dinosaurs grew deficient in vitamin D, they grew weaker. Females 
began having trouble producing eggs with enough calcium in the shell to survive 
both their birth delivery and the environment, and a terminal cycle set in that 
culminated in these animals’ official departure from the planet. […] ‘|l sometimes 
wonder, did the dinosaurs die of rickets and osteomalacia? What if fortified foods 
had been around 65 million years ago? Could their extinction have been thwarted 
or delayed? 


P73: my team and | showed that vitamin D-deficient reptiles spent more time in 
the sun than their brethren who were given vitamin D in their diet— proof that 
even a reptile knows what's good for him when he can't get enough vitamin D 
from diet alone. […] ‘This phenomenon is identical to what human bodies 
experience when they do not get enough solar UVB exposure—a weakening of 
the bones that results in unnecessary fractures.’ 





P92: ‘If you don’t have adequate vitamin D, you can't use calcium. In fact, if you are deficient, you absorb no 
more than 10 percent to 15 percent of calcium in your diet or supplements. 


P119: 'An indication of the importance of vitamin D on the bone density of seniors was found in a study my 
colleagues and | did of senior citizens living in Maine, which showed that they lost 3 percent to 4 percent of 
their bone mass in the fall and winter and regained it in the spring and summer months. ' 


P120: ‘Finnish researchers found that 
341 elderly people (mostly women 
ages seventy-five and older) who were 
given vitamin D injections experienced 
fewer fractures than 458 people who 
did not receive the supplements. A 
French study of 3,270 elderly women 
showed 43 percent fewer hip fractures 
in participants who were given an 800 
[U vitamin D supplement every day and 
800 milligrams of calcium than in those 
participants who were given a 
placebo. 


P163: ‘The work showing that there are 
vitamin D receptors in various cells 
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throughout the body and that these cells activate vitamin D led me and other scientists to conclude that there 
are also vitamin D receptors in the cells of our blood vessels. The effect of vitamin D on the blood vessels is to 
make them relax and be more flexible. […] Thus, the blood flows more efficiently through them, because there 
is less pressure against the blood vessel walls. What's more, when 25- 
vitamin D levels are low, calcium can accumulate in artery walls and 
promote formation of dangerous fatty plaques. And it's the breakup of 
these plaques that leads to the occlusions and clots that are the direct 
causes of heart attacks, heart failure, and strokes. 


P164: 'At the same time, bones can be deprived of calcium as vitamin D 
deficiency prevents proper absorption of calcium from the intestines. 
This constitutes a double whammvy: weaker bones and sick arteries, as 
calcium accumulates in the wrong area. This hardening of the arteries is 
also known as atherosclerosis. 

Women with osteoporosis tend to have more calcium in the walls of 
their arteries, and they run a greater risk of cardiac death than women 
with strong, dense bones.’ 





P165: ‘After following the women for an average of about eleven years, he determined that those who used 
vitamin D supplements enjoyed a 31 percent reduction in the risk of heart disease-related death compared with 
women who did not.’ 
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De Supervitamines - Het verhaal van een superduo is geschreven door Daan de Wit, AnderMens.nl 


Word net als Daan ook een ander mens met zijn coachings, consulten, VIP-dagen en supermarktsafari’s. 
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